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Recenzja
rozprawy doktorskiej Pani mgr Joanny Marii Biernackiej pt.: ,,Wplyw turystyki
medycznej na zmiany strukturalne w turystyce zdrowotnej wojewodztwa zachodnio-
pomorskiego”, napisanej pod kierunkiem dr hab. inz. Bogustawa Stankiewicza oraz
dr Arkadiusza Malkowskiego jako promotora pomocniczego. Zachodniopomorski

Uniwersytet Technologiczny w Szczecinie, Wydzial Ekonomiczny, Szczecin 2022.

Uwagi wstepne i ogélna charakterystyka pracy

Niniejsza recenzja napisana zostala na podstawie pisma Senatu Zachodniopomor-
skiego Uniwersytetu Technologicznego w Szczecinie, podpisanego przez Pana dr hab. inz.
Krzysztofa Pietrusewicza, prof. ZUT, Prorektora ds. organizacji i rozwoju uczelni z dnia 07
pazdziernika 2022 roku.

Przekazana do oceny rozprawa doktorska obejmuje 300 stron. Skiada si¢ z wstepu,
pieciu rozdziatow, zakonczenia, bibliografii, wykazu schematow, map, wykresow, tabel i
zalacznikow. Zawiera takze streszczenie w jgzyku polskim i angielskim. Wykazy form gra-
ficznych uwzgledniajg 5 schematow, 7 map, 49 wykresow, 58 tabel i 6 zalacznikow w po-
staci ankiet i kwestionariuszy wywiadu indywidualnego. W bibliografii koncowej wykazano
317 pozycji literatury zwartej i czasopi$mienniczej, w tym 116 pozycji w jezyku obcym.
Bibliografia zawiera takze 34 zrodla internetowe oraz 81 raportow i dokumentow strategicz-

nych.

o



Wybor problematyki badawczej

Recenzowana rozprawa doktorska dotyczy analizy iloSciowo-jakosciowej zwigzkow
turystyki medycznej z turystyka zdrowotng oraz wynikajacych z nich zmian strukturalnych
w turystyce zdrowotnej w wojewodztwie zachodniopomorskim w latach 2010-2018. Wybor
przez Autorke¢ problematyki badawczej nalezy uzna¢ za trafny 1 w pelni uzasadniony z
punktu widzenia dyscypliny naukowej, jaka jest ekonomia i finanse mieszczacej si¢ w dzie-
dzinie nauk spotecznych. Podj¢ta tematyka badawcza cechuje si¢ oryginalnoscig analizy tco-
retycznej oraz empirycznej; ztozono$cig i wielowymiarowoscig czynnikow okreslajacych
stan turystyki medycznej 1 jej wpltyw na zmiany strukturalne w turystyce zdrowotnej woje-
wodztwa zachodniopomorskiego.

Uwzgl¢dniono w niej migdzy innymi: - charakterystyke uwarunkowan turystyki me-
dycznej, szczegodlnie jej rynku w Polsce; - szczegotowsg analiz¢ turystyki medycznej w wo-
jewodztwie zachodniopomorskim; - charakterystyke turystyki zdrowotnej, w kontekscic
rynku turystycznego w badanym wojewodztwie; - oceng wptywu turystyki medycznej na
rozwoj turystyki zdrowotnej w wojewodztwie zachodniopomorskim w $wietle badan wia-
snych. Przedstawiono takze znaczenie turystyki medycznej w rozwoju spoteczno-gospodar-
czym wojewodztwa oraz kierunki rozwoju rynku tej turystyki w wojewodztwie.

Autorka podjeta si¢ analizy trudnego problemu naukowego, majacego znaczace war-
tosci poznawcze 1 praktyczne, nalezacego do obszaru nie czgsto badanego w ramach dyscy-
pliny, jaka jest ekonomia i finanse. Ekonomia zdrowia i opieki zdrowotnej, w tym turystyka
zdrowotna jest, jak dotad, marginalizowana. Wiadomo z wielu badan naukowych, ze zdro-
wie cztowieka jest najwyzej ceniong wartoscia.

Doktorantka uzasadniajac wybor problematyki badawczej trafnie wskazata na pod-
stawowe przestanki realizacji swoich badan teoretyczno-empirycznych. Sg nimi m.in.:

— potrzeba podejmowania badan dotyczacych wykorzystania unikalnych walorow
przyrodniczych wojewodztwa zachodniopomorskiego sprzyjajacych rozwojowi tu-
rystyki zdrowotnej, a tym samym rozwojowi spoteczno-gospodarczemu wojewddz-
twa (przeslanka diagnostyczno-praktyczna);

— potrzeba wypetnienia ,.luki w literaturze ekonomicznej dotyczacej wiedzy z zakresu
znaczenia rynku turystyki medycznej w regionalnej gospodarce turystycznej (prze-

stanka poznawczo-teoretyczna).



Powyzsze przestanki, moim zdaniem, uzasadniaja wybor tematu oraz zwigzanych z

nim problemow charakteryzowanych w recenzowanej pracy doktorskiej.

Cel, hipotezy i metody badawcze

Celem gtéwnym pracy, stwierdza Doktorantka, ,.jest okresleniec wptywu turystyki
medycznej na rozwdj turystyki zdrowotnej w wojewodztwie zachodniopomorskim™ (s. 4).
Rozwinigciem celu gtéwnego sa sformutowane cztery cele szczegotowe:

,rozpoznanie struktury rynku turystyki medycznej wraz z okresleniem jej micjsca w

turystyce zdrowotnej na Pomorzu Zachodnim,

— rozpoznanie uwarunkowan rozwoju rynku turystyki medycznej,

— okreslenie dziedzin medycznych, w ktorych specjalizujg si¢ placowki swiadczgce
ustugi z zakresu turystyki medycznej na Pomorzu Zachodnim,

— ustalenie roli turystyki medycznej w rozwoju spoteczno-gospodarczym wojewodz-

twa zachodniopomorskiego™. (s. 4).

Cel glowny oraz cele szczegotowe Doktorantka doktadnie przeanalizowala w po-
szczegolnych rozdziatach swojej dysertacji.

W oparciu o cele pracy wyodrgbnione zostaty problemy badawcze w postaci pytan.
Problem glowny:

— Jakie sa miejsce, rola i funkcje turystyki medycznej w turystyce zdrowotnej woje-
wodztwa zachodniopomorskiego?

Pytania szczegdtowe (6 pytan)

— jak przedstawia si¢ struktura rynku turystyki zdrowotnej w wojewodztwie zachod-
niopomorskim?

— jaki udziat w rynku ustug medycznych maja placowki $wiadczace ustugi z zakresu
turystyki medyczne;j?

— jaki wpltyw ma rozwdj sektora turystyki medycznej na turystyk¢ zdrowotng na Po-
morzu Zachodnim?

— jaki jest poziom optacalnosci, liczony na podstawie zdolnosci do generowania zysku
podmiotéw dziatajacych na rynku turystyki medycznej Pomorza Zachodniego?

— jakie oferty z sektora turystyki medycznej uznawane sg za atrakcyjne przez pacjen-

tow?



— jakie sg wyznaczniki atrakcyjnosci oferty placowki medycznej obstugujacej turystow

krajowych i zagranicznych na Pomorzu Zachodnim? (s. 5).

Zatozony cel pracy oraz wyodrgbnione problemy w postaci pytan badawczych sta-
nowity podstawg¢ do sformulowania czterech hipotez:

— H 1. Istnieje wyrazna luka poznawcza w teoretycznych i empirycznych rozwazaniach
na temat turystyki zdrowotne;j i jej struktury.

— H 2. Turystyka medyczna zajmuje kluczowe miejsce w turystyce zdrowotnej woje-
wodztwa zachodniopomorskiego.

— H 3. Rozwdj scktora turystyki medycznej istotnic wptywa na zwigkszenic atrakeyj-
nosci i dynamiki rozwoju rynku turystyki zdrowotnej na Pomorzu Zachodnim.

— H 4. Turystyka medyczna ma kluczowe znaczenie dla rozwoju spoleczno-gospodar-

czego obszaru zachodniopomorskiego (s. 5).

Realizacja celu pracy, przyjetych problemow badawczych oraz weryfikacja sformu-
lowanych hipotez 1aczyta si¢ z przeprowadzeniem przez Autorke wlasnych badan empirycz-
nych. W badaniach zastosowane zostaly wlasciwie dobrane metody. techniki i narzgdzia ba-
dan o charakterze jakosciowym oraz ilosciowym. W ramach przyjetej koncepcji badan wy-
korzystano takie metody badawcze, jak: - metodg analizy literatury przedmiotu (krajowej i
obcojezycznej); - metode analizy materialow wtornych w postaci dokumentacji, raportow,
danych statystycznych z Glownego Urzedu Statystycznego, Ministerstwa Sportu i Tury-
styki, Urzedu Statystycznego w Szczecinie, Urzgdu Marszatkowskicgo wojewodztwa za-
chodniopomorskiego, Urzedu Wojewodzkiego wojewodztwa zachodniopomorskicgo. Za-
chodniopomorskiego klastra medycznego i synergia. Przeprowadzajac wiasne badania em-
piryczne (badania pierwotne) Doktorantka postuzyla si¢ metoda sondazu diagnostycznego.
w ktorej to metodzie zastosowata technike ankiety. Narzedziem badawczym byt anonimowy
kwestionariusz ankiety skierowany do turystow medycznych. W zwiazku z tym, ze w wigk-
szosci respondenci byli obcokrajowcami, ankieta zostata przettumaczona na jezyk angiclski.
niemiecki, rosyjski, francuski. Proba badawcza wyniosta 500 osob. Natomiast dane zro-
dtowe na potrzeby pracy pochodzg z 260 podmiotow dziatajacych w branzy turystyki zdro-
wotnej 1 medyczne;.

W analizie statystycznej zebranego materialu badawczego Autorka postuzyla si¢
analizg skupien, koncentracji, analiza wariancji dwuczynnikowej (Anova) z testem t-stu-
denta. Wykorzystata wspotczynnik korelacji Pearsona, wskaznik nierownosci spotecznej w

postaci wspotczynnika Giniego. Badania empiryczne objety lata 2010-2018.



Metodyczna strona pracy w mojej ocenie jest poprawna. Uwage jaka moge skierowac
do Doktorantki w tym zakresie, to ze zabraklo wskazania konkretnych pozycji z literatury
odnoszacych si¢ do metod i technik badawczych w naukach spolecznych, przyjetych we

wiasnych badaniach Autorki.

Uklad i tres¢ rozprawy doktorskiej

Recenzowana praca doktorska w czgsci merytorycznej, jak juz zaznaczono, skiada
si¢ z wstepu, pigciu rozdzialow oraz zakonczenia. Kolejnosé poszczegolnych rozdziatow i
zawartych w nich podrozdziatéw ogoélnie jest poprawna. Stwierdzam ,,0g6lnie”, poniewaz
w tym zakresie mam dyskusyjna, by¢ moze, uwagg, ktorg podzielg si¢ na koncu tego punktu.

Na poczatku wstgpu Autorka zawarta krotka charakterystyke turystyki zdrowotnej i
medycznej oraz walorow badanego wojewodztwa sprzyjajacych rozwojowi badanego rynku
turystycznego. Okreslita cel pracy, problemy badawcze, przedstawila hipotezy, scharaktery-
zowala jej struktur¢ z podziatem na rozdziaty i podrozdziaty, na koncu wstepu opisata me-
todyke¢ badan. Uwazam, Ze metodyka badan powinna by¢ ujeta po hipotezach badawczych.
Jest to logiczna ciggltos¢ procesu badawczego. Charakterystyke struktury pracy nalezatoby
dac na koncu wstgpu.

W rozdziale pierwszym pt.: ,,Uwarunkowania rozwoju turystyki medycznej”, Dok-
torantka z wykorzystaniem literatury krajowej i zagranicznej scharakteryzowata pojecia tu-
rystyki medycznej i zdrowotnej, tendencje rozwoju w $wiecie, Europie i Polsce. Na podsta-
wie analizy jakoSciowo-ilosciowej stwierdzita, ze w $wiatowej turystyce medycznej przo-
dujg kraje Azji Potudniowo-Wschodniej, kraje Europy, oraz kontynentu amerykanskicgo.
Zwrocita uwagg na przychody osiggane w niektorych krajach z turystyki medycznej, liczbe
turystow oraz na ,,wklad” tej turystyki do produktu krajowego brutto. Uzasadnita, Ze tury-
styka medyczna jest jedng z form turystyki zdrowotnej (oprocz turystyki uzdrowiskowej i
turystyki SPA & Wellness). W podrozdziale 1.5 ,,Uwarunkowania rozwoju turystyki me-
dycznej w Polsce”, Autorka wyodrebnita takic uwarunkowania, jak: liczba turystow me-
dycznych, wydatkowane kwoty na leczenie, liczba sanatoriow i szpitali uzdrowiskowych,
ceny pobytu, koszty dziatania podmiotow leczniczych, trendy rozwojowe turystyki medycz-
nej (s. 47). Uwazam, iz przyjete uwarunkowania rozwoju turystyki medycznej nalezaloby
konkretniej uporzadkowaé, wyodrebni¢ wedtug przyjetych kryteriow, np. uwarunkowania

ckonomiczne, organizacyjno-prawne, psychospoteczne, infrastrukturalne, geograficzne.



Oceniajac ten rozdziat, nalezy podkresli¢, ze jest on rozdziatem literaturowym, wpro-
wadzajacym w problematyk¢ badawczg zawarta w pracy. Wykorzystano w nim liczna lite-
ratur¢ przedmiotu polska i obcojezyczng. W rozdziale tym, moim zdaniem powinna byc¢
zmieniona kolejnos¢ podrozdziatow. Podrozdziat 1.3. Turystyka medyczna jako element tu-
rystyki zdrowotnej nalezaloby da¢ jako 1.2, a podrozdzial 1.2. Tendencje w turystyce me-
dycznej jako 1.3.

Rozdziat drugi pt.: ,,Rynek turystyki zdrowotnej w wojewddztwie zachodniopomor-
skim” dotyczy diagnozy badanego problemu. Na poczatku Autorka omowita rynek tury-
styczny w wojewodztwie, nast¢gpnie scharakteryzowata miejsce turystyki zdrowotnej w
rynku turystycznym wojewodztwa zachodniopomorskiego. Przedstawila w ujeciu ilo-
sciowo-jakosciowym stron¢ podazowg (podrozdziat 2.2.1.) oraz popytowa (2.2.2.) turystyki
zdrowotnej. W ramach podazy scharakteryzowata obiekty swiadczace ustugi medyczne,
uzdrowiskowe, odnowy biologicznej. W ramach strony popytowej turystyki zdrowotnej w
badanym wojewoddztwie Doktorantka przeanalizowata turystow pod wzglgdem celu wizyt,
sredniego czasu pobytu w wybranych obiektach turystycznych, stopnia wykorzystania
miejsc noclegowych. Z analizy tej wynika, ze turysci zdrowotni spedzaja dwukrotnie dtuz-
szy czas pobytu w wojewodztwie niz 0got pozostatych turystow (s. 84).

Oceniajac rozdzial, pragne podkresli¢, ze napisany jest dobrze. Autorka na podstawie
wlasciwego doboru literatury przedmiotu z zakresu ekonomii, gospodarki turystycznej oraz
dobrze wykorzystanych danych z GUS-u, raportow badawczych wlasciwie przeprowadzita
analiz¢ ilosciowg i jakosciowa badanego problemu. Przekonujgco okreslita miejsce i zna-
czenie turystyki zdrowotnej na rynku turystycznym wojewodztwa zachodniopomorskiego.

Uwazam, ze drobnym bigdem tego rozdziatu oraz rozdziatow drugiego, trzeciego i
czwartego jest fragment tekstu zamieszczony na ich poczatku bez numeracji i nazwy. Frag-
mentowi temu mozna byloby nada¢ odpowiedni numer i nazwe, jako wstep lub najlepicj
wlaczy¢ do poczatkowej numeracji podrozdziatu. Bi¢du takiego nie popetniono w rozdzia-
tach pierwszym i pigtym. Chodzi o to, zeby struktura rozdziatow i1 podrozdziatow pod wzgle-
dem ich numeracji byta jednakowa.

Rozdziat trzeci ,, Turystyka medyczna na Pomorzu Zachodnim jest rozdzialem empi-
rycznym napisanym na podstawie wynikow badan ankietowych oraz uzupetnionym wiasci-
wie dobrang literaturg. Badania ankietowe przeprowadzone zostaty w$rod zachodniopomor-
skich placowek medycznych §wiadczacych ustugi z zakresu turystyki medycznej oraz wérod
turystow korzystajacych z tych ustug. W badaniach ankietowych uwzglgdniono miedzy in-

nymi przyczyny wyboru wojewodztwa zachodniopomorskiego, jako destynacji turystyki
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medycznej i zdrowotnej, wplyw sektora turystyki medycznej na rozwoj turystyki zdrowot-
nej. Zbadano oferty podmiotéw turystyki medycznej uznane przez pacjentow za atrakcyjne.
Technika ankiety przebadano 467 turystow. Analizg wynikow badan objeto lata 2010-2018.

W rozdziale Doktorantka zdefiniowata rynek turystyki medycznej, segmentacje tego
rynku. Przedstawita diagnoze¢ rynku turystyki medycznej w badanym wojewodztwic oraz
wielkos¢ przychodow generowanych przez turystow medycznych. Wykorzystujac wyniki
ckonomiczne i finansowe 260 placowek medycznych obstugujacych krajowych i zagranicz-
nych turystow zbadata strukture wydatkow ponoszonych przez turystow medycznych. Uzy-
skane dane z materialow urzedowych badanych placowek medycznych przedstawione zo-
staty w tabelach 15-22 i na wykresach 23-26. Autorka przeanalizowata takze wydatki 0go-
lem ponoszone przez turystow medycznych w latach 2010-2018, strukture wydatkow ze
wzgledu na dziedziny medyczne, wiek turystow, oraz ceny ustug medycznych. Dokonala
analizy dynamiki zmian wydatkow ponoszonych przez turystow w badanych latach z
uwzglednieniem dziedzin medycznych i wieku turystow medycznych. Z przeprowadzonej
analizy statystycznej migdzy innymi wynika, ze: - wiodaca dziedzing medyczng przynoszaca
najwigksze przychody z turystyki medycznej jest stomatologia; - w badanym okresic rosto
zainteresowanie medycynag estetyczng, ustugami rehabilitacyjnymi i leczeniem otylosci; -
najwigkszg grupg turystow medycznych, generujaca najwyzsze przychody w badanych pla-
cowkach stanowili turysci medyczni w wieku do 30 lat (przewazaly kobiety i turysci z Nie-
miec) (s. 117). W tym miejscu rodzi si¢ pytanie, dlaczego w $wietle wynikow badawczych
zmarginalizowani zostali turysci medyczni z Niemiec w wicku emerytalnym?

W rozdziale trzecim scharakteryzowane zostaty takze czynniki wplywajace na wybor
wojewodztwa zachodniopomorskiego, jako destynacji turystyki medycznej (strona poda-
zowa rynku turystyki medycznej); - przyczyny, motywy wyboru badanego wojewddztwa
przez turystow (strona popytowa). Uwzgledniono rowniez determinanty rozwoju turystyki
medycznej w wojewddztwie zachodniopomorskim. Autorka podziclila je na zasadnicze i
uzupelniajgce po stronie turystow i podmiotow medycznych. Doktadniejsza jednak analiza
przyjetych determinant nie w petni zostala opisana w tekscie podrozdziatu. Doktorantka
duzo uwagi poswigcita czynnikom konkurencyjnosci placowek medycznych, dziclac je na
bezposrednie i posrednie. Szkoda, ze przy omawianiu tych oraz innych czynnikow wpltywa-
jacych na turystyke medyczna nie zostaly dopisane statystyczne wyniki badan wilasnych.
Przy kazdym czynniku przypisanym turystom i placowkom medycznym nalezatoby dopisa¢
konkretny wynik (w procentach) osiagnigty w badaniach Autorki. Wowezas ostatni podroz-

dzial (3.5) bylby klarownym podsumowaniem analizy turystyki medycznej, rozwijanej w
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badanym wojewodztwie. Mam rowniez uwage do przyjetej klasyfikacji determinant rozwoju
turystyki medycznej. W podziale tym nie przyjeto konkretnych kryteriow (np. ekonomicz-
nych, spotecznych, terytorialnych), przez co analiza badanego problemu stala si¢ trudniejsza
oraz mniej czytelna.

Podsumowujac ocen¢ rozdziatlu trzeciego ,,Turystyka medyczna na Pomorzu Za-
chodnim”, stwierdzam, Ze jest to wartosciowa cz¢S¢ empiryczno-teoretyczna calej rozprawy.
W wigkszosci (z wyjatkiem ostatniego podrozdziatu), rozdzial ten prezentuje wysoki po-
ziom merytoryczny ekonomicznej analizy badanego problemu.

Rozdzial czwarty ,,Ocena wpltywu turystyki medycznej na rozwoj turystyki zdrowot-
nej w wojewodztwie zachodniopomorskim jest odniesieniem do tematu catej pracy doktor-
skiej. W rozdziale tym Autorka porownata dynamike, struktur¢ oraz koncentracj¢ turystyki
zdrowotnej 1 medycznej w badanym wojewodztwie w latach 2010-2018. Okreslita micjsce
turystyki medycznej w sektorze turystyki zdrowotnej, ocenita wplyw turystyki medyczne)
na rozw0j produktu turystycznego oraz w ogoéle turystyki w wojewodztwie zachodniopo-
morskim. W statystycznej analizie przedstawionych powyzej zagadnien Doktorantka postu-
zyta si¢ wtasnym wskaznikiem struktury wplywu finansowego turystki medycznej na tury-
styk¢ zdrowotng w wojewodztwie. Uwzglednita wspolczynniki Giniego, Lorenza, metode
Hellwiga oraz metod¢ grupowania 1 analizowania danych wyjsciowych.

W oparciu o szczegotowo przeprowadzong analizg ilosciowa wynikow badawczych
wspartych ich interpretacja jakosciowa, Autorka wskazala, ze turystyka medyczna w sekto-
rze turystyki zdrowotnej zajmuje szczegoélnie istotne miejsce. Jej $redni udzial w sektorze w
latach 2010-2018 wynosit 86,5% 1 byt najwigkszy sposrod wszystkich obszarow wchodza-
cych w sktad zachodniopomorskiego rynku turystyki zdrowotnej (s. 163). Turystyka me-
dyczna ma takZe znaczacy wptyw na rozwoj rynku turystycznego wojewodztwa jako catosci,
na rozwo0j gospodarczy regionu, poniewaz generuje wzrost przychodow placowek zwigza-
nych z turystyka medyczna, wzrost liczebnosci turystow krajowych i zagranicznych, a tym
samym generuje przychody tych placowek oraz wspomaga budzet wojewodztwa (s. 180).

W kontekscie ilosciowej i jako$ciowej analizy problemu badawczego Autorka
stwierdzita, ze ,,przewazajaca cz¢$¢ przychodow miesci si¢ w minimalnych granicach ze
wzgledu na fakt, ze zdecydowana wigkszos¢ przedsigbiorstw w obu dziedzinach (turystki
medycznej i zdrowotnej — podkreslenie J.S.) zaliczona jest do sektora MSP, dla ktorych ge-
nerowanie wysokich przychodow nie jest mozliwe bez poczynienia stosownych inwestycji,

umozliwiajgcych podniesienie poziomu atrakcyjnos$ci obiektu i oferty” (s. 153-154). Opinia



ta rodzi pytanie, jakie inwestycje bytyby niezbedne dla placowek medycznych reprezentu-
Jacych MSP w celu podniesienia konkurencyjnosci $wiadczonych ustug?

Oceniajgc rozdziat czwarty pracy doktorskiej, nalezy podkresli¢, ze stanowi on war-
tosciowg jej czgs¢. Napisany jest poprawnie. Prezentuje wysoki poziom merytoryczny ana-
lizy statystycznej podjgtego tematu badawczego. Docenié trzeba wktad Doktorantki w opra-
cowanie wynikow badawczych zestawionych w odpowiednich tabelach i na wykresach.
Wszystko to swiadczy o umiejetnosci prowadzenia przez Autorkg badan empirycznych oraz
analizy statystycznej osiggnigtych wynikow.

Recenzowang pracg doktorskg konczy rozdziat piaty pt.: ,,Kierunki rozwoju rynku
turystyki medycznej na Pomorzu Zachodnim™. Scharakteryzowano w nim wplyw turystyki
medycznej na rozwoj spoteczno-gospodarczy badanego wojewoddztwa, przedstawiono reko-
mendacje dotyczgce kierunkéw rozwoju turystyki medycznej, wskazano na stabe i mocne
strony oraz na szanse 1 zagrozenia badanej turystyki w wojewodztwie zachodniopomorskim.
Z analizy wynika, ze przewazajg mocne argumenty jej rozwoju. Turystyka medyczna, pod-
kresla Doktorantka, przyczynia si¢ do zmiany warunkow zycia i sytuacji spoteczno-gospo-
darczej mieszkancow wojewodztwa, wplywa na finanse placowek medycznych, wartos¢
swiadczonych ustug, wzmacnia lokalny rynek pracy oraz finanse publiczne (s. 191).

Zakonczenie zawiera wartosciowe poznawczo i praktycznie wnioski wynikajace z
badanego problemu. Doktorantka przedstawita wnioski w wymiarze metodycznym, teore-

tycznym oraz aplikacyjnym. Odniosta si¢ do przyjetych hipotez badawczych.

Zawarto$¢ merytoryczna

Otrzymang do recenzji rozprawg doktorska pod wzgledem merytorycznym oceniam
pozytywnie. Stanowi ona warto$ciowe studium empiryczno-teoretyczne podjetego tematu,
w ktorym Doktorantka w sposob oryginalny i samodzielny rozwigzala przyjety problem na-
ukowy. Dysertacja wyroznia si¢ walorami analitycznymi, diagnostycznymi oraz praktycz-
nymi. Przedstawione w niej wyniki wiasnych badan empirycznych oraz ich dyskusja wsparta
liczng literaturg dowodzg tego, ze Autorka konseckwentnic dazyta do pokazania wlasnych
analiz podjgtego problemu. Przykladem tej aktywnosci badawczej jest prezentacja graficzna
wynikoOw w postaci tabel, wykreséw, schematow oraz map. Wszystko to Swiadczy, ze prze-
prowadzone badania empiryczne wymagaty od Doktorantki znacznego naktadu pracy oraz

indywidualnej aktywnosci.
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Recenzowana rozprawa doktorska, moim zdaniem zawiera wartosciowa analiz¢ sta-
tystyczno-jakosciowa gospodarki turystycznej, mieszczacej si¢ w dyscyplinie naukowej

ckonomia 1 finanse.

Strona formalna rozprawy

Opiniowana praca doktorska jest opracowaniem starannie wykonanym pod wzgle-
dem redakcyjnym 1 edytorskim. Napisana jest j¢zykiem komunikatywnym i przystgpnym
czytelnikowi. Nie ma jednak ,,dzieta” idealnego. W recenzowanej dysertacji znajduja si¢

takze btedy formalne. Podaj¢ niektore przyktady:

str. 48 w przypisie 142 zbedna jest nazwa Uczelni: Uniwersytet Mikotaja Kopernika

w Toruniu, s. 126-127. Okreslenia tego nic ma w bibliografii w pozycji 171.

— str. 144 w przypisie 255 brakuje pelnego roku wydania, jest 200, powinno byc¢ 2002.

— str. 157 w tytule podrozdziatu 4.2 jest ,,... na Pomorzu Zachodnim”, brakuje tej na-
zwy W spisie tresci na stronie 3.

— str. 179 numer mapy oraz jej tytul powinien by¢ na stronie 180.

— str. 180 rozdziat piaty, jako nowy rozdzial powinien zaczynac si¢ od nowej strony tj.
od strony 181.

— str. 181, w przypisie 279 brakuje wydawnictwa.

— str. 190, w przypisie 288 brakuje wydawnictwa.

— str. 208, w przypisie 307 brakuje wydawnictwa.

— W przewazajacej czg¢sci przypisoOw zbedny jest skrot por.

— stabo czytelne sa mapy numer 1, 2, 7.

— w bibliografii w niektorych pozycjach brakuje uwzglednienia wydawnictwa, np. po-
zycje 21, 85, 86.

— W spisie tresci nie ujgto streszczenia pracy w jezyku polskim i angielskim (s. 297 i
299).

— niezrozumiale jest (bez wyjasnienia) zamienne postugiwanie si¢ nazwg ,,wojewodz-

two zachodniopomorskie i Pomorze Zachodnie”. Pomorze Zachodnie jest okresle-

niem zawierajacym gospodarke, kulture, histori¢ obszaru, ktory nie zawsze pokrywa

si¢ z administracyjnym obszarem okreslajacym wojewddztwo zachodniopomorskic.

Problem wymaga wyjasnienia przez Doktorantke.



W pracy niewlasciwie zostala przyjeta klasyfikacja dziedzin i dyscyplin naukowych.
Doktorantka stwierdza, ze praca doktorska jest z dziedziny nauk ekonomicznych (s. 297), w
innym miejscu pisze, ze w dyscyplinie ekonomia (s. 298). Wedlug obowiazujgcej klasyfika-
¢ji dziedzin nauki i dyscyplin naukowych recenzowana praca miesci si¢ w dziedzinie nauk
spotecznych, w dyscyplinie naukowej ekonomia i finanse.

Pragng podkresli¢, ze uwagi powyzsze nie rzutujg na warto$¢ merytoryczng dyserta-

cji. Moga by¢ pomocne przy dalszych zainteresowaniach naukowych Autorki.
Podsumowanie i wniosek koncowy

Do podstawowych zalet recenzowanej pracy doktorskiej przede wszystkim zaliczam:

— realizacj¢ oryginalnej koncepcji badan empirycznych skierowanych na rozpoznanie
uwarunkowan rozwoju turystyki medycznej w wojewodztwie zachodniopomorskim,
determinujacych zmiany strukturalne w turystyce zdrowotnej badanego terenu. Jest
to temat wazny pod wzgledem ekonomicznym i spotecznym, trudny w badaniu em-
pirycznym;

— dobrze dobrany zespot metod i technik badawczych, oraz przygotowanic autorskiego
narzg¢dzia do badan, jakimi sg kwestionariusze ankiet;

— szczegdltowe pod wzgledem statystycznym prezentowanic wynikoéw wlasnych badan
empirycznych, ktore stanowity podstawe do dalszej analizy w kierunku formutowa-
nia wnioskOw poznawczych i praktycznych.

W mojej ocenie rozprawa doktorska pt.: ,,Wplyw turystyki medycznej na zmiany
strukturalne w turystyce zdrowotnej wojewodztwa zachodniopomorskiego™ autorstwa Pani
mgr Joanny Marii Biernackiej, stanowi oryginalne rozwigzanic problemu naukowego. W
pracy tej Autorka wykazata si¢ wiedzg z zakresu dyscypliny naukowej ekonomia i finanse
oraz umiegj¢tnosciami samodzielnego prowadzenia badan naukowych.

Stwierdzam, ze recenzowana praca doktorska spetnia wszystkie wymagania stawiane
pracom doktorskim zawarte w artykule 14, ust. | pkt 1, ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia 14 marca
2003 r. o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki
(Dz. U. nr 65, poz. 595, z pézn. zm.).

W zwiazku z tym, kieruj¢ do Wysokiego Senatu Zachodniopomorskiego Uniwersy-
tetu Technologicznego w Szczecinie recenzjg, w ktorej prosze o przyjgcie rozprawy doktor-
skiej oraz dopuszczenie jej Autorki, Pani mgr Joanny Marii Biernackiej do publicznej

obrony swojej pracy.

Poznan, 04.12.2022 r.



